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自己の食生活の見直し，2）1 日 1 ～ 2 回バランスの良い食事の摂取，3）献立作成と調理の実際，4）食





































































































































































推奨量 1950 50 56.9 307.5 700 6.5 1.1 1.2 100 17↑ 
前 1491 51.8＊ 60.1＊ 180.1 496 5.8 0.6 1.1 54.5 10.5 
A 
後 1387 51.3＊ 37.3 205.1 206.5 5.8 0.5 0.8 86 11.3 
前 1021 31.5 17.3 161.5 195.5 2.6 0.2 0.4 8 6.5 
B 
後 1393 38.5 52.6 189.0 306 4.0 0.5 0.7 71 7.6 
前 1161 30 33.8 177.6 67 1.2 0.5 0.2 30.5 3.6 
C 
後 1800 49.8 55.1 272.0 100.5 2.7 0.5 0.4 50.5 4.8 
前 1161 34.5 41.8 161.6 659.5 1.6 0.4 0.8 9.5 2.2 
D 
後 1555 48.1 32.6 264.6 451 6.5※ 0.5 1.0 52 9.9 
前 1183 44.2 34.5 168.5 146.5 3.1 0.4 0.4 44 4.4 
E 
後 2588※ 89.7※ 96.7※ 324.7※ 719※ 11.3※ 1.0 1.4※ 130※ 20.5※
前 1052 27 27.0 151.7 318 2.3 0.2 0.2 20.7 5.9 
F 
後 823 21.6 23.0 130.3 105 2.8 0.2 0.4 33.5 7.4 
前 779 22.5 24.5 114.5 218.5 2.4 0.3 0.3 27 3 
G 
後 1626 57.9※ 49 231.3 443 5.6 0.6 1.0 45.5 7.8 
前 1472 61.3＊ 51.6 184.9 292 7.2＊ 0.9 0.9 96 13.6 
H 
後 1495 64.5＊ 48.9 196.2 256 7.3＊ 0.8 1.2※ 124.5※ 12.3 
前 1618 62.2＊ 50.9 216.4 550 6.9＊ 0.6 0.9 43 11.2 
I 
後 1180 38.6 20.2 204.7 514.5 6.9＊ 0.4 0.6 65 9.4 




後 1376 55.9＊ 30.1 209.8 163 6.0 0.5 0.8 51 11.1 
前 1277 42.4 39.9 177.3 313.7 3.8 0.5 0.5 42.6 7.2 
平均値 






































































成分の平均値を t 検定にて行い，p ＜ 0.05 を
有意水準とした．
（２ ）主観的健康状態の介入前後の比較は，
























均年齢は 18.9（± 0.3）歳，平均身長は 157.4（±













ロリーは 1522.1 Kcal と増加がみられたが有意差
は認められなかった．





ン B2，ビタミン C，食物繊維の 9 項目で行った．
まず，三大栄養素の一つである蛋白質の摂取に
ついて，介入前に青年期の推奨量を満たしていた
のは，10 名中 4 名で，10 名の介入前の摂取量の平
均値は 42.4g であった．介入後には推奨量に達し




していたのは 10 名中 2 名で，10 名の平均値は
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＊＊ p<0.01 n=10mg 
図 　 入前後の摂取脂質量の変化
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鉄分について，介入前に推奨量 6.5mg に達し
ていた学生は 2 名で，10 名の平均値は 3.8mg で
あった．最も少ない学生は推奨量の約五分の一に
満たなかった．しかし，介入後は 10 名の平均値
が 5.9mg と有意に増加して摂取できた（図 4）．
ビタミン C の摂取量について，介入前は 10 名



































































































































表2  主観的健康状態調査票の前後比較 
 項  目 p値  項  目 p値  
１ 疲れやすいですか 0.32  ９ 風邪をひきやすいですか 1.0  
２ 朝の目覚めはよいですか 0.52  10 抜け毛が多いですか 0.66  
３ 肌が荒れやすいですか 0.74  11 口内炎ができる 0.56  
４ にきび(吹き出物)が多いですか 0.25  12 便秘しやすいですか 0.09  
５ イライラしやすいですか 1.0  13 下痢しやすいですか 0.23  
６ 夜よく眠れますか 0.05 ＊ 14 足をつりやすい 0.32  
７ 階段を上がると息切れしますか 0.32  15 関節が痛みますか 0.79  
８ めまいがする 0.18  16 貧血気味である 0.1  
                                          ＊（示唆）p≒0.05  
 










栄養管理ソフトの入力 0 5(45.5) 5(45.5) 1(9) 11 
主観的健康調査票の入力 7(63.3) 4(36.4) 0 0 11 
昼の学食の摂取 9(81.8) 2(18.2) 0 0 11 
夕食の献立作成 8(72.7) 3(27.3) 0 0 11 
夕食の調理 10(90.9) 1(9.1) 0 0 11 
ミニ講義 8(72.7) 3(27.3) 0 0 11 
食事バランスの提示 9(81.8) 2(18.2) 0 0 11 
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n=10p<0.05 ＊ mg 
表 3　教育プログラム評価
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次に 2）１日 1 ～ 2 回バランスの良い食事の実
施に関して，昼の学食の摂取と夕食の献立作成に










































は 1276.7 Kcal と，身体活動レベルⅡ（ふつう）
の青年期にある女子学生の基準値の約 65％の摂
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Mitsue FUJITA，Hiroko NAKADA，Kazuyo KAWASHIMA，Naoko MARUOKA
Evaluation of an educational program designed to improve  
nursing student dietary habits
－ Verification of continuity －
Abstract
　This study was carried out to evaluate an educational program designed to improve the dietary 
habits of nursing students, whose careers will place them in positions of responsibility in the 
management of the health of others. The program encourages: 1) Self-review of dietary habits; 
2) Well-balanced dietary intake (one or two well-balanced meals per day); 3) Creation of menus 
and cooking; and 4) Awareness of diet. We compared the meals and subjective health conditions 
before commencement and one or two weeks after completion of the program. A questionnaire 
survey was employed in the evaluation of the program. As a result, intake of iron and vitamin c 
improved to approximate the recommended daily amount. All subjects indicated that each aspect 
of the program evaluated was useful; however, greater than half of the subjects indicated that 
the software was difficult to use, which suggested the necessity of developing more simplified and 
visually optimized methods for self-evaluation.
Keywords　 nursing students，program for improving dietary habits, educational  program 
evaluation
